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The aim of the present longitudinal study was to gain more insight in the predictors of learning 
in cognitive rehabilitation of patients with acquired brain injury. In the first place the 
relationship between de predictors self-awareness, motivation for treatment, pre-morbid 
intellectual function, education, coping, performance on memory and executive functioning, and 
the variable cognitive style measured with the Cognitive Style Index (CSI) was examined. 
Subsequently, the influence of the predictors, including cognitive style, on the degree of recovery 
after a treatment period of eight weeks of cognitive rehabilitation was investigated with respect 
to communication, psychosocial adjustment and cognitive function. The sample consisted of 29 
patients with acquired brain injury, admitted to a Dutch rehabilitation centre for a treatment of 
cognitive rehabilitation. The data about the predictors and cognitive style were collected  at the 
onset of the intervention. Besides, the degree of functioning of the patients on communication, 
psychosocial adjustment, and cognitive function was measured by means of the Functional 
Independence Measure/Functional Assessment Measure (FIM+FAM) at the onset of the 
intervention and at eight weeks follow-up. The relationships between the predictors, including 
cognitive style, were examined by means of Pearson’s product-moment coefficient. The results 
showed a significant positive relationship between the predictors pre-morbid intellectual 
function, education, active coping, and better performance on memory and executive 
functioning. Besides, a significant positive relationship between the variables motivation for 
treatment and cognitive style was also found. The influence of the predictors and cognitive style 
on the degree of recovery after eight weeks of cognitive rehabilitation was investigated by means 
of hierarchical multiple regression analyses. The results showed a significant positive effect of 
higher scores on the CSI on improvement in psychological adjustment after eight weeks of 
cognitive rehabilitation, which signifies that a more analytic cognitive style will be more 
favourable on psychological adjustment than a more intuitive cognitive style. Higher scores on a 
recall memory task showed a significant positive effect on communication after eight weeks of 
cognitive rehabilitation. In sum, based on the results of the present study, application of the CSI 




In een longitudinale studie is getracht meer inzicht te krijgen in de predictoren die bepalend zijn 
voor leerbaarheid bij cognitieve revalidatie van patiënten met niet-aangeboren hersenletsel. 
Daartoe is in de eerste plaats gekeken naar de relatie tussen de predictoren ziekte-inzicht, 
motivatie voor de behandeling, premorbide intelligentie, opleidingsniveau, copingstijl, de 
prestaties op geheugen- en executieve functietaken, alsmede de variabele cognitieve stijl, zoals 
gemeten met de Cognitive Style Index (CSI). Vervolgens is de invloed van de predictoren, 
inclusief cognitieve stijl, op de mate van herstel na acht weken revalidatie op de gebieden 
communicatie, psychosociale aanpassingen en cognitieve functies onderzocht. De 
onderzoeksgroep bestond uit 29 patiënten met niet-aangeboren hersenletsel die bij een 
revalidatiecentrum waren aangemeld voor cognitieve revalidatie. Bij aanvang van de revalidatie 
zijn bij deze patiënten gegevens over de predictoren, inclusief cognitieve stijl verzameld. 
Daarnaast werd met de Functional Independence Measure/Functional Assessment Measure 
(FIM+FAM) vastgesteld hoe deze patiënten bij aanvang van de revalidatie functioneerden op de 
gebieden communicatie, psychosociale aanpassingen en cognitieve functies. Het onderzoek met 
de FIM+FAM werd herhaald na acht weken revalidatie. De relaties tussen de predictoren 
onderling, inclusief cognitieve stijl, werden vastgesteld met behulp van Pearson’s product-
momentcorrelatiecoëfficiënt. De resultaten lieten een significante positieve samenhang zien 
tussen premorbide intelligentie, opleiding, de actieve copingstijl en betere prestaties op de 
geheugen- en executieve functietaken. Daarnaast is een significante positieve samenhang 
aangetroffen tussen de variabelen motivatie en cognitieve stijl. De invloed van de predictoren, 
inclusief cognitieve stijl op de mate van herstel na acht weken revalidatie is onderzocht met 
behulp van hiërarchische multiple regressieanalyse. De uitkomsten van deze analyse lieten een 
significant positief effect zien van hogere scores op de CSI op de herstelmaat psychosociale 
aanpassingen na acht weken revalidatie, wat betekent dat een meer analytische cognitieve stijl 
gunstiger is voor psychosociaal herstel dan een meer intuïtieve cognitieve stijl. Tevens werd een 
significant positief effect gevonden van hogere scores op de uitgestelde geheugentaak op de 
herstelmaat communicatie na acht weken revalidatie. Tenslotte is op grond van de resultaten van 
dit onderzoek aanbevolen de CSI te betrekken in vervolgonderzoek naar leerbaarheid bij 
cognitieve revalidatie van patiënten met niet-aangeboren hersenletsel. 
 
